
FICHE D’INSCRIPTION
SAISON 2025 - 2026

LES PENNES MIRABEAU HB

Chemin de la Capelane
13 170 Les Pennes Mirabeau

Contact :
+ 06 99 18 47 51

Email :
pennesmirabeau.handball@gmail.com

Site Internet :
pennesmirabeau-handball.fr

Association Loi 1901 J.O. du 26/04/97 N°W131011558 - Agrément DDJS N°1614 S/98

(Inscriptions au Gymnase tous les mardis et vendredis)

Facebook : @PM Handball
Instagram : @pennes_mirabeau_handball

...Déclare avoir pris connaissance de la charte du Club des Pennes Mirabeau Handball et m’engage à la respecter.
(disponible sur www.pennesmirabeau-handball.fr)

...M’engage à accompagner mon enfant (si mineur) lors des déplacements pour les tournois ou les matchs à l’extérieur.

...Autorise le Club des Pennes Mirabeau Handball de me photographier collectivement ou individuellement sous les couleurs du club. J’autorise 
également le Club d’utiliser ses photos pour son site internet ou autre opérations promotionnelles à l’image du club.

...Autorise par la présente, le responsable de l’entrainement et/ou du déplacement à prendre toutes mesures rendues nécessaires par l’état de santé 
de l’enfant.

...Engage l’adhérent à payer l’amende dédiée par la commission 
de discipline. 

18h45 - 20h45

Le club accorde une réduction de 10 € à valoir sur la cotisation du 
second membre d’une même famille et les suivants. 

Le club accepte le règlement 
de 1 à 3 chèques.
Comme chaque année, 
le club accepte la carte 
Collégien de Provence et 
le Pass Sport pour ceux qui 
en bénéficient. Faites-en la 
demande en visitant le site de 
Collegien de Provence. L’aide 
est non négligeable (100 €). 

...ADHERENT
Nom : ..............................................................................................................................   Prénom : ...................................................................................................................... 

Sexe (M/F) : ...........................................................

Date de naissance : ........................................................................   Lieu de naissance : ............................................................................................................................

Adresse : ..............................................................................................................................................................................................................................................................

Code Postal : ...........................................................   Ville : ...........................................................

Téléphone domicile : ...........................................................   Portable : ...........................................................

Téléphone bureau : ...........................................................   E-mail (obligatoire) : ......................................................................................................................................

Nom / Téléphone de la personne à prévenir en cas d’urgence : ...........................................................................................................................................................

Taille de l’adhérent (obligatoire) : ...................   Latéralité (obligatoire) :      Droitier      Gaucher

(Renseigner toutes les rubriques)

...REPRESENTANT LEGAL (si mineur) 
Nom / Prénom : .................................................................................................................................   Téléphone : ...........................................................................................

Profession mère : ...............................................................................................................................................................................................................................................

Nom / Prénom : .................................................................................................................................   Téléphone : .........................................................................................

Profession père : ................................................................................................................................................................................................................................................

EQUIPES LICENCE

MINI’HAND (2017, 2018, 2019)
U11 ANS (2015, 2016, 2017) 180 €

LOISIRS 220 €
U13 ANS (2013, 2014, 2015)
U15 ANS (2011, 2012, 2013)
U17 ANS (2009, 2010, 2011)

220 €

SÉNIORS (avant 2008) 220 €

Cette année, après avoir déposé auprès des 
secrétaires la fiche d’inscription, la charte du 
club ainsi que le paiement, vous recevrez   un 
mail de Gesthand qui vous demandera de saisir 
les documents suivants :

Certificat médical de moins de 3 mois ou attestation de
santé pour MAJEURS (si votre certificat date de moins
de 3 ans),
Selon votre catégorie, il peut vous être demander
l’attestation d’honorabilité. Elle est INDSIPENSABLE.INDSIPENSABLE.
Attestation de santé pour les MINEURS,
Carte nationale d’identité pour les nouveaux licenciés,
Autorisation parentale pour les mineurs + carte
d’identité du parent signataire.

Il sera inutile d’imprimer les documents ci-dessus. Vous aurez 
seulement à les remplir et les scanner. Tous les documents à 
joindre, se trouvent sur le site du club. NOUS RESTONS A LA NOUS RESTONS A LA 
DISPOSITION DE TOUS CEUX QUI NE MAITRISENT PAS DISPOSITION DE TOUS CEUX QUI NE MAITRISENT PAS 
L’OUTIL INFORMATIQUE.L’OUTIL INFORMATIQUE.

...LE MECENAT
Nous vous invitons vivement à consulter le document joint en annexe. 
Lisez-le bien et faites votre choix. Nous serons à votre disposition 
pour tout renseignement complémentaire.

Date & Signature :
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